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Charles McBurney (1845 – 1913) 
 
Af Søren Hess 
 
I 1889 beskrev en nyudnævnt professor i kirurgi fra New York sine erfaringer med 
appendicitis: ”I believe that in every case the seat of greatest pain, determined by the 
pressure of one finger, has been very exactly between an inch and a half and two 
inches from the anterior spinous process of the ilium on a straight line drawn from the 
process to the umbilicus. This may appear to be an affectation of accuracy, but, so 
far as my experience goes, the observation is correct”.  Selv om han altså selv 
opfattede sin beskrivelse som lidt krukket var han overbevist om sin observations 
værdi. Eftertiden har givet ham ret og mangt en yngre læge har en sen nattetime 
fundet trøst i McBurneys punkt hos den uafklarede patient med akut abdomen.  
Charles Heber McBurney blev født den 17. februar 1845 i Roxbury (Boston), 
Massachusetts, og fik efter grundskolen både sin bachelor- og mastergrad fra 
Harvard University inden han blev optaget ved College of Physicians and Surgeons i 
New York, hvorfra han tog medicinsk embedseksamen i 1870. Efter turnustjeneste 
ved New Yorks Bellevue Hospital tog han på kirurgisk dannelsesrejse i Europa, hvor 
han besøgte og lærte fra mange af tidens store navne i Paris, Wien og London, inden 
han i 1873 vendte hjem til New York. Han fik en undervisningsstilling i anatomi, 
senere blev han underviser i kirurgi, og endelig fra 1888 overkirurg ved Roosevelt 
Hospital og i året efter fuld professor i kirurgi – alt sammen sideløbende med sit 
kliniske virke.  
Det var generelt for hans virke, at han fandt en passende balance mellem klinik og 
videnskab; han var pioner på en række kirurgiske felter, herunder neurokirurgi, 
ortopædkirurgi og almenkirurgi og samtidig publicerede han pligtskyldigt sine 
erfaringer i over 100 arbejder. I neurokirurgien var han således den første til at fjerne 
en cerebellumtumor (1893), i ortopædien bidrog han med behandlingsalgoritmer ved 
humerusdislokation med komplicerende fraktur, og han var blandt de første fortalere 
for aseptisk kirurgi og brugen af gummihandsker, som Halsted havde introduceret i 
1890. McBurney kunne efterfølgende demonstrere et markant fald i postoperative 
infektioner.  
Hans navn vil dog altid primært være associeret med appendicitis, selvom han 
hverken var den første der beskrev sygdommen, navngav den eller behandlede den. 
Det første billede af blindtarmen stammer antageligt fra Leonardo da Vinci i 1493, 
men hans tegning forblev upubliceret i 400 år, så Andreas Vesalius’ tegning i De 
Humani Corporis Fabrica fra 1543 har fået æren. De efterfølgende århundreder så 
mange anatomiske betragtninger over organet og dets betydning såvel som kliniske 
redegørelser, det første verificerede tilfælde kan formentligt spores til 1812, næsten 
et århundrede efter Claudius Amyand faktisk udførte den første appendektomi i 
1735, og der skulle da også gå endnu 150 år før operationen blev standard. 
Betegnelsen appendicitis tilskrives den amerikanske patolog Reginald Fitz, som i 
samme tale i 1886 også stærkt tilskyndede kirurgisk fjernelse af det betændte 
vedhæng. Hans tale blev bl.a. overværet af McBurney, som var blandt de første til at 
støtte en mere aggressiv strategi og indføre en tidlig kirurgisk intervention i stedet for 
den fremherskende konservative tilgang med sengeleje og opioider. Den nye tilgang 
bredte sig hurtigt i USA, mens Europa hang lidt mere i bremsen – indtil 1902, hvor 
den britiske konge Edvard d. VII måtte lade sig operere få dage før sin kroning, og 
herefter blev appendicit en modesygdom og appendektomien vejen frem, også i 
Danmark, hvor vores egen Thorkil Rovsing kom til at lægge navn til den indirekte 
ømhed ved appendicitis.  
McBurney beskrev også sygdommens klinik, herunder naturligvis den diagnostiske 
værdi af McBurneys punkt, og senere foreslog han at ændre den kirurgiske teknik fra 
den gængse midtlinjeincision til en skråincision, der fik navnet McBurney’s incision. 
Det gav en mere direkte adgang til appendiks, og var mere skånsomt med bedre 
opheling og lavere brokrisiko, alt sammen medvirkende til at McBurney kunne 
præsentere store forbedringer i både morbiditet og mortalitet – og hans teknik forblev 
den fremherskende i det næste århundrede indtil udbredelsen af den laparoskopiske 
teknik.  
Charles McBurney forblev aktiv indtil 1905, hvor hans helbred begyndte at svigte, og 
han døde den 7. november 1913. 
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